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Beschrelbung 

Die Erfindung bezieht sich auf einen Tibia- 
Marknagel gemass Oberbegriff des Anspruchs 1. 

Ein solcher Nagel ist beispielsweise aus der 
EP-A1 0 332 857 bekannt. 

FGr die Versorgung von Unterschenkelfrakturen 
wird haufig die Marknagelung angewendet. Die 
Funktion der Marknagelung entspricht einer inneren 
Schienung des Rohrenknochens. Eine Schienung 
kann, je nach Methode, aus einem Rohr oder einer 
Anzahl von Metallstaben (Bundelnagelung) beste- 
hen. Bei der Anwendung eines Rohrnagels, wie sie 
beispielsweise in der EP-A1 0 332 857 "Tibia- 
Marknagel zur Behandlung von Unterschenkelfrak- 
turen" beschrieben ist, muss der Markraum des 
Rohrenknochens durch Auffrasen vorbereitet wer- 
den. Durch diesen Auffrasvorgang erreicht man 
einen Formschluss zwischen Nagel und Knochenin- 
nenwand. Der Knochen ist bei dieser Methode opti- 
mal geschient. Die Vorraussetzung zur Anwendung 
dieser bekannten Methode ist jedoch, dass axiale 
Krafte und Torsionskrafte von der Knochenfraktur 
aufgenommen werden konnen. 

Das Gleiche gilt fur die sogenannte Bundelna- 
gelung, bei welcher der nicht aufgefraste Markraum 
mit langen Metallstaben aufgefullt wird. Diese Art 
der Schienung ist sehr stark vom Geschick des 
einzelnen Chirurgen abhangig, da es nicht einfach 
ist, den gesamten Markraumquerschnitt mit diesen 
Metallstaben zu fullen. 

Ist keine knocherne Abstutzung der Knochen- 
fraktur selbst vorhanden (TrUmmerbruche, Kno- 
chendefekte) muss die sogenannte Verriegelungs- 
Marknagelung vorgenommen werden. Bei dieser 
ebenfalls bekannten Art der Marknagelung, bedarf 
es keiner Markraumpassung. Trotzdem muss in 
den meisten Fallen - ausser bei langen Trummer- 
zonen - eine Auffrasung des Markraums vorgenom- 
men werden, da verriegelbare Marknagel - bedingt 
durch ihre Belastung - einen gewissen Durchmes- 
ser aufweisen und um einiges steifer sind. 

Rohrformige Marknagel, beispielsweise ge- 
mass EP-A1 0 332 857, sind in ihrer Form dem 
aufgefrasten Markraum angepasst. 
Rohrnagel ohne Verriegelungsmoglichkeit besitzen 
Ublicherweise einen kleeblattfbrmigen Querschnitt 
und sind teilweise oder durchgehend langs ge- 
schlitzt. Das hat den Vorteil, dass sich der Nagel 
im aufgefrasten Markraum radial verspannen kann, 
wodurch eine erhohte Stabilitat der Fraktur auf 
einwirkende Rotationskrafte erzielt wird. Dieses 
Verspannen des Marknagels bedingt jedoch ein 
masslich exaktes Auffrasen des Markraums, um ein 
Verklemmen des Marknagels bei dessen Einfuh- 
rung zu verhindern. Bei der Verriegelungsnagelung 
wird auf die radiale Vorspannung verzichtet, da die 
Fraktur durch die quer eingebrachten Schrauben 



(Verriegelung) gesichert ist. Der Querschnitt dieser 
Marknagel ist deshalb annahernd kreisformig, da- 
mit sie leicht in den aufgefrasten Markraum einge- 
bracht werden konnen. 

5 Beim Versuch einen rohrformigen Marknagel in 

einen nicht aufgefrasten Markraum zu schlagen, 
bedarf es eines grossen Kraftaufwandes, da der 
Tibiaquerschnitt nicht dem Querschnitt des Mar- 
knagels entspricht. Dabei kann - neben dem Ver- 

w klemmen des Marknagels - oft ein Bersten des 
Tibiaschaftes beobachtet werden. 

Um die obengenannten Probleme zu vermei- 
den, kann zwar ein dOnnerer Marknagel gewahlt 
werden, doch ist dies nicht immer moglich, da die 

15 mechanische Festigkeit von Rohrnageln naturge- 
mass limitiert ist. Diese Festigkeitslimite kann leicht 
erreicht werden, da diese Art von Marknagel kei- 
nerlei rotationshemmende Funktion aufweisen, d.h., 
dass neben den axial einwirkenden Kraften auch 

20 Rotationskrafte vollumfanglich von den Verriege- 
lungsschrauben, bzw. Verriegelungsbolzen aufge- 
nommen werden mussen. 

Hier will die Erfindung Abhilfe schaffen. 
Der Erfindung liegt die Aufgabe zugrunde, einen 

25 Marknagel zu schaffen ftir die Behandlung von 
Unterschenkelfrakturen samtlicher Indikationen mit 
einer optimal an die Anatomie der Markhdhle, ins- 
besondere in antero-posteriorer Richtung, ange- 
passten Form. 

30 Insbesondere wird die Aufgabe gelbst einen Tibia- 
Marknagel zu schaffen, welcher im proximalen, 
spongiosen Teil der Tibia eine hohe Rotationsstabi- 
litat aufweist und im distalen, kortikalen Teil der 
Tibia eine moglichst optimale Anpassung an die 

35 Geometrie der Markraumhohlung gewahrleistet. 

Die Erfindung lost die gestellte Aufgabe mit 
einem Tibia-Marknagel, welcher die Merkmale des 
Anspruchs 1 aufweist. 

Der erfindungsgemasse, in der antero-posterio- 

40 ren Ebene geknickte Tibia-Marknagel weist im pro- 
ximalen und im distalen Endteil unterschiedlich 
ausgestaltete Querschnitte auf, um den ebenfalls 
unterschiedlichen Anforderungen in diesen beiden 
Bereichen zu genugen. Dazu ist der proximale 

45 Endteil mit einer annahernd quadratischen Quer- 
schnittsflache ausgebildet, was die Rotationsstabili- 
tat in diesem vorwiegend spongiosen Teil der Tibia 
verbessert. Der distale Endteil ist auf der anterioren 
Seite gleich ausgebildet wie der proximale Endteil, 

so hingegen ist er auf der posterioren Seite spharisch 
ausgebildet um sich der Markraumanatomie in die- 
sem Bereich besser anpassen zu konnen. 

Die Langsachsen der beiden in der antero- 
posterioren Ebene gegeneinander abgeknickten 

55 Endteile schliessen einen Winkel a von 5 bis 13", 
vorzugsweise von 7 bis 1 1 • , miteinander ein. Auch 
die absoluten Dimensionen des Marknagels sind in 
weiten Bereichen - je nach den anatomischen Er- 
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fordernissen - variierbar, doch hat es sich als vor- 
teilhaft erwiesen, wenn die Lange des proximalen 
Endteits 30 - 35 %, vorzugsweise 33 - 34% der 
Gesamtlange des Marknagels betragt. 

Die im distaten Bereich spharisch ausgebildete, 
posteriore Seite des Marknagels ermoglicht ein 
leichtes Eindringen des Irnplantats, welches dank 
dieser Formgebung leicht an der posterioren innen- 
wand der Tibia entlang gleiten kann. Die im dista- 
len Bereich trigonal ausgebildete anteriore Seite 
des Marknagelquerschnitts entspricht derjenigen 
des unaufgefrasten Tibiamarkraumquerschnitt in 
diesem Bereich. Neben der Rotationssicherung hat 
diese Nagelquerschnittsform den Vorteil, dass ein 
im Querschnitt grosserer Nagel, als im Vergleich 
zu einem Nagel mit kreisformigem Querschnitt, 
verwendet werden kann. Die Gefahr eines Implan- 
tatbruches ist deshalb geringer. 

Der voile Nagelquerschnitt hat grundsatzlich 
zwei Vorteile. Einerseits entsteht nach der Implan- 
tation des Marknagels kein Hohlraum im Markkanal, 
der bei der Behandlung von offenen Frakturen zu 
Problemen fiihren kann. Andererseits wird der Na- 
gelquerschnitt im Bereich der Verriegelungsbohrun- 
gen weniger geschwacht. Der im Markraum entste- 
hende Hohlraum kann bei der Verwendung von 
Rohrnageln bei der Behandlung von offenen Frak- 
turen zu Problemen fiihren, da der Korper eventu- 
ell eingebrachte Fremdkorper nicht abbauen kann, 
was zu einem Infektionsrisiko fund. 

Der im Querschnitt angepasste erfindungsge- 
masse Marknagel kann, dank seiner anatomischen 
Form, ohne grossen Kraftaufwand in den Markraum 
eingeschoben werden. Das hat den Vorteil, dass 
keine zusatzlichen Verletzungen der Tibia, in Be- 
zug auf Weichteilschadigung, Blutversorgung und 
Fragmentabsprengung, befiirchtet werden mussen. 

Ein Ausfuhrungsbeispiel der Erfindung, ist in 
den Figuren dargestellt und wird im folgenden na- 
her beschrieben. 

Fig. 1 stellt einen sagittalen Langsschnitt durch 
den erfindungsgemassen Tibia-Marknagel dar; 
Fig. 2 stellt einen Querschnitt langs der Linie 11-11 
in Fig. 1 dar; und 

Fig. 3 stellt einen Querschnitt langs der Linie Mi- 
ni in Fig. 1 dar. 

Der in Fig. 1 dargestellte Tibia-Marknagel ge- 
mass der Erfindung ist voll aus einem fUr solche 
Implantate ublichen metallischen Werkstoff gefer- 
tigt. Er weist eine anteriore Seite 1 und eine poste- 
riore Seite 2 auf und besteht im wesentlichen aus 
einem proximalen Endteit 3 und einem distalen 
Endteil 4, welche gegeneinander abgewinkelt sind. 
Die Langsachsen 5 und 6 der beiden Endteile 3 
und 4 schliessen in der sagittalen Ebene - welche 
der Zeichnungsebene entspricht - einen Winkel a 
von 8* bis 10* , vorzugsweise von 9* ein. 



Der proximale Endteil 3 des Marknagels weist 
eine Querschnittsflache 7 auf, welche sowohl in der 
anterioren Halfte 1, als auch in der posterioren 
Halfte 2 des Marknagels trigonal ausgebildet ist, so 

5 dass insgesamt in diesem proximalen Teil ein qua- 
dratisches Profil 7 vorliegt. 

Der distale Endteil 4 des Marknagels weist eine 
Querschnittsflache 8 auf, welche in der anterioren 
Halfte 1 ebenfalls trigonal ausgebildet ist - mit 

w einer gegen die anteriore Halfte 1 hin abgerunde- 
ten Spitze - in der posterioren Halfte 2 jedoch 
semispharisch geformt ist. 

Im proximalen Endteil 3 sind zwei medio-lateral 
verlaufende Verriegelungslocher 1 1 vorgesehen, 

75 welche je eine (nicht dargestellte) Verriegelung- 
Schraube aufnehmen konnen. Auch der distale 
Endteil 4 ist mit zwei medio-lateral verlaufenden 
Verriegelungslbchern 12 versehen, welche je eine 
(nicht dargestellte) Verriegelungs-Schraube aufneh- 

20 men konnen. 

An seiner proximalen Frontflache besitzt der 
proximale Endteil 3 eine Bohrung 14, welche zum 
Ein- und Ausschlagen des Marknagels mittels dazu 
geeigneter Instrumente dient. 

25 Schliesslich weist der distale Endteil 4 an sei- 

ner Spitze eine nach posterior gerichtete Abstufung 
13 auf, welche die problemlose Insertion des Mar- 
knagels in den Markraum durch widerstandsarmes 
Gleiten entlang der dorsalen inneren Kortikalis ge- 

30 stattet. 

In den Fig. 2 und 3 sind die unterschiedlichen 
Querschnittsprofile im proximalen 3 und distalen 4 
Endteil des Marknagels dargestellt. Das in Fig. 2 
gezeigte Profil entspricht der Situation auf Hone 

35 der Schnittlinie ll-ll in Fig. 1, wobei der in antero- 
posteriorer Richtung gemessene, maximale Durch- 
messer 9 des proximalen Endteils 3 von proximal 
nach distal kontinuierlich abnimmt, vorzugsweise 
von 12 bis 13 mm auf etwa 8 bis 9 mm. 

40 Das in Fig. 3 gezeigte Profil entspricht der Situation 
auf Hone der Schnittlinie Ill-Ill in Fig. 1, wobei der 
in antero-posteriorer Richtung gemessene, maxi- 
male Durchmesser 10 des distalen Endteils 4 von 
proximal nach distal im wesentlichen konstant 

45 bleibt. 

PatentansprUche 

1. Tibia-Marknagel mit einer anterioren Halfte (1), 
so einer posterioren Halfte (2), einem proximalen 

Endteil (3) und einem distalen Endteil (4), wo- 
bei die Langsachsen (5;6) der beiden Endteile 
(3;4) in der antero-posterioren Ebene einen 
Winkel von 5 bis 13* miteinander einschlies- 
55 sen, dadurch gekennzeichnet, dass der proxi- 

male Endteil (3) eine Querschnittsflache (7) 
aufweist, welche sowohl in der anterioren (1), 
als auch in der posterioren (2) Halfte trigonal 
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ausgebildet ist und gesamthaft annahernd qua- 
dratisch ist, und dass der distale Endteil (4) 
eine Querschnittsflache (8) aufweist, welche in 
der anterioren Halfte (1) annahernd trigonal 
und in der posterioren Halfte (2) annahernd 
semispharisch ist. 

2. Tibia-Marknage! nach Anspruch 1, dadurch ge- 
kennzeichnet, dass die trigonal ausgebiidete, 
anteriore Querschnittsflache (8) gegen anterior 
(1) abgerundet ist. 

3. Tibia-Marknagel nach Anspruch 1 oder 2, da- 
durch gekennzeichnet, dass die Lange des 
proximalen Endteils (3) 30 - 35 %, vorzugswei- 
se 33 - 34% der Gesamtlange des Marknagels 
betragt. 

4. Tibia-Marknagel nach einem der Anspruche 1 
bis 3, dadurch gekennzeichnet, dass der in 
antero-posterioren Richtung gemessene, maxi- 
male Durchmesser (9) des proximalen Endteils 

(3) von proximal nach distal kontinuierlich ab- 
nimmt, vorzugsweise von 12 bis 13 mm auf 8 
bis 9 mm. 

5. Tibia-Marknagel nach einem der Anspruche 1 
bis 4, dadurch gekennzeichnet, dass der in 
antero-posteriorer Richtung gemessene, maxi- 
male Durchmesser (10) des distalen Endteils 

(4) von proximal nach distal im wesentlichen 
konstant bleibt. 

6. Tibia-Marknagel nach einem der Anspruche 1 
bis 5, dadurch gekennzeichnet, dass der proxi- 
male Endteil (3) mindestens ein, vorzugsweise 
zwei Verriegelungslocher (11) aufweist. 

7. Tibia-Marknagel nach einem der Anspruche 1 
bis 6, dadurch gekennzeichnet, dass der dista- 
le Endteil (4) mindestens ein, vorzugsweise 
zwei Verriegelungslocher (12) aufweist. 

8. Tibia-Marknagel nach Anspruch 6 Oder 7, da- 
durch gekennzeichnet, dass die Verriegelungs- 
locher (11;12) in medio-lateraler Richtung ver- 
laufen. 

9. Tibia-Marknagel nach einem der Anspruche 1 
bis 8, dadurch gekennzeichnet, dass der Mar- 
knagel voll ausgebildet ist. 

10. Tibia-Marknagel nach einem der AnsprUche 1 
bis 9, dadurch gekennzeichnet, dass der dista- 
le Endteil (4) an seiner Spitze eine nach poste- 
rior gerichtete Abstufung (13) aufweist. 



11. Tibia-Marknagel nach einem der AnsprOche 1 
bis 10, dadurch gekennzeichnet, dass die 
Langsachsen (5;6) der beiden Endteile (3;4) in 
der antero-posterioren Ebene einen Winkel von 
5 7 bis 11 vorzugsweise von 8 bis 10* mitein- 

ander einschliessen. 

Claims 

70 1. Tibia medullary pin with an anterior half (1), a 
posterior half (2), a proximal end segment (3), 
and a distal end segment (4), with the longitu- 
dinal axes (5;6) of the two end segments (3;4) 
forming in the antero-posterior plane an angle 

75 of from 5* to 13* , characterized in that the 

proximal end segment (3) has a cross-section 
area (7) which is trigonal in design in both in 
the anterior (1) and the posterior (2) half and 
overall is approximately square, and that the 

20 distal end segment (4) has a cross-section 

area (8) that in the anterior half (1) is approxi- 
mately trigonal and in the posterior half (2) is 
approximately semi-spherical. 

25 2. Tibia medullary pin according to claim 1, char- 
acterized in that the trigonal anterior cross- 
section area (8) is rounded off toward the an- 
terior (1). 

30 3. Tibia medullary pin according to claim 1 or 2, 
characterized in that the length of the proximal 
end segment (3) is 30 to 35 %, preferably 33 
to 34 %, of the entire length of the medullary 
pin. 

35 

4. Tibia medullary pin according to one of claims 
1 to 3, characterized in that the maximum 
diameter (9) of proximal end segment (3), 
measured in antero-posterior direction, continu- 

40 ously diminishes from proximal to distal, pref- 

erably from 12 to 13 mm to 8 to 9 mm. 

5. Tibia medullary pin according to one of claims 
1 to 4, characterized in that the maximum 

45 diameter (10) of the distal end segment (4), 

measured in antero-posterior direction, remains 
essentially the same from proximal to distal. 

6. Tibia medullary pin according to one of claims 
so 1 to 5, characterized in that the proximal end 

segment (3) has at least one and preferably 
two bolt holes (11). 

7. Tibia medullary pin according to one of claims 
55 1 to 6, characterized in that the distal end 

segment (4) has at least one and preferably 
two bolt holes (12). 
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8. Tibia medullary pin according to claim 6 or 7, 
characterized in that the bolt holes (1 1 ;12) run 
in medio-lateral direction. 

9. Tibia medullary pin according to one of claims 
1 to 8, characterized in that the medullary pin 
is fully formed. 

10. Tibia medullary pin according to one of claims 
1 to 9. characterized in that the distal end 
segment (4) has at its tip a step (13) oriented 
toward the posterior. 

11. Tibia medullary pin according to one of claims 
1 to 10, characterized in that the longitudinal 
axes (5;6) of the two end segments (3;4) form 
in the anteroposterior plane an angle of from 
7 • to 1 1 ' , preferably from 8 * to 10 • . 

Revendications 



mm. 

5. Chou medullaire pour tibia selon Tune quelcon- 
que des revendications 1 a 4, caracterise en 
5 ce que le diametre maximum (10) de la partie 

d'extremite distale (4), mesure dans la direc- 
tion antero-posterieure, reste essentiellement 
constant dans la direction proximale-distale. 

to 6. Chou medullaire pour tibia selon Tune quelcon- 
que des revendications 1 a 5, caracterise en 
ce que la partie d'extremite proximale (3) pre- 
sente au moins un, et de preference deux 
trous d'immobilisation (11). 

15 

7. Chou medullaire pour tibia selon Tune quelcon- 
que des revendications 1 a 6, caracterise en 
ce que la partie d'extremite distale (4) presen- 
te au moins un, et de preference deux trous 
20 d'immobilisation (12). 



1. Chou medullaire pour tibia comportant une 
moitie anterieure (1), une moitie posterieure 
(2), une partie d'extremite proximale (3) et une 
partie d'extremite distale (4), les axes longitu- 25 
dinaux (5; 6) des deux parties d'extremite (3; 

4) formant Tun avec I'autre un angle de 5 a 
13" dans le plan antero-poste>ieur, caracterise 
en ce que la partie d'extremite" proximale (3) 
presente une section transversale (7) qui est 30 
conformee triangulairement aussi bien dans la 
moitie anterieure (1) que dans la moitie poste- 
rieure (2), et est globalement approximative- 
ment carr^e, et en ce que la partie d'extremite* 
distale (4) presente une section transversale 35 
(8) qui est approximativement en forme de 
triangle dans la moitie anterieure (1) et ap- 
proximativement de forme hemispherique dans 
la moitie posterieure (2). 

40 

2. Chou medullaire pour tibia selon la revendica- 
tion 1, caracterise en ce que (a section trans- 
versale anterieure (8), conformee triangulaire- 
ment, est arrondie du cote anterieur (1). 

45 

3. Chou medullaire pour tibia selon la revendica- 
tion 1 ou 2, caracterise en ce que la longueur 
de la partie d'extremite proximale (3) vaut 30- 
35%, de preference 33-34%, de la longueur 
totale du chou medullaire. 50 



8. Chou medullaire pour tibia pour tibia selon la 
revendication 6 ou 7, caracterise en ce que les 
trous d'immobilisation (11; 12) s'etendent dans 
la direction medio-laterale. 

9. Chou medullaire pour tibia pour tibia selon 
I'une quelconque des revendications 1 & 8, 
caracterise en ce que le chou medullaire est 
de conformation pleine. 

10. Chou medullaire pour tibia selon Tune quelcon- 
que des revendications 1 a 9, caracterise en 
ce que la partie d'extremite distale (4) presen- 
te a sa pointe un retrecissement (13) oriente 
dans la direction posterieure. 

11. Chou medullaire pour tibia pour tibia selon 
I'une quelconque des revendications 1 a 10, 
caracterise en ce que les axes longitudinaux 
(5; 6) des deux parties d'extremite (3; 4) fer- 
ment I'un avec I'autre un angle de 7 a 1 1 • , de 
preference de 8 a 10* dans le plan antero- 
posterior. 



4. Chou medullaire pour tibia selon I'une quelcon- 
que des revendications 1 a 3, caracterise en 
ce que le diametre maximum (9) de la partie 
d'extremite proximale (3), mesure dans la di- 55 
rection antero-posterieure, diminue de maniere 
continue dans la direction proximaledistale, de 
preference depuis 12 a 13 mm jusqu'a 8 a 9 
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